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1 INTRODUGAO

O presente relatério de pds-doutorado apresenta os resultados e
desdobramentos da pesquisa desenvolvida pela Dra. Natalia Nakano, no periodo
de julho/2025 a junho/2026, do projeto “Design da Informagao e
Aprendizagem baseada em problemas (PBL): uma proposta inovadora para
o ensino de inglés para medicina’. O projeto foi desenvolvido no Programa de
Po6s-Graduagado em Ciéncia da Informacao (PPGCI), da Universidade Estadual
Paulista “Julio de Mesquita Filho” (Unesp), Faculdade de Filosofia e Ciéncias
(FFC), Campus de Marilia.

Esta investigacédo constitui uma continuidade e um aprofundamento das
discussoes iniciadas na pesquisa de pos-doutorado anterior, apoiada pelo CNPq
(PDJ), que teve como foco central a articulagao entre o Design da Informacéao
(DIl) e o Design Universal voltados para a acessibilidade em plataformas de
Educacéo a Distancia (EaD).

Se no estudo precedente o eixo central concentrou-se na eliminacao de
barreiras digitais e no design de ambientes virtuais de aprendizagem, a presente
proposta expande e redireciona esse arcaboucgo tedrico para a esfera da
elaboracdo de recursos educacionais. Desloca-se, portanto, o olhar do
desenvolvimento de plataformas para a aplicacdo dos principios de estruturacao
visual, e, em especial, cognitiva, da informacdo na construgdo de conteudos
pedagodgicos contextualizados, voltados ao ensino da lingua inglesa em cenarios
clinicos auténticos.

A relevancia da contextualizagdo deste estudo se justifica em termos
praticos e institucionais ao se vincular a Faculdade de Medicina de Marilia
(FAMEMA), instituicdo reconhecida historicamente pela consolidagéo e adogéo
do método Problem-Based Learning (PBL) em suas matrizes curriculares desde
a década de 1990. Como o método PBL é amplamente consolidado na educacéao
meédica da instituicdo, mas ainda escassamente explorado no dominio da
Linguistica Aplicada e do ensino de Inglés para Propésitos Especificos (English
for Specific Purposes — ESP) para a saude, este projeto buscou preencher essa

lacuna. Utilizou-se a convergéncia interdisciplinar para responder a demandas
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contemporaneas de internacionalizacdo curricular e de competéncia
comunicativa técnica, fundamentais para a formacao de profissionais médicos
em um cenario globalizado.

Diante desse cenario complexo, a articulagdo entre o planejamento e
criacao do material didatico segundo os principios do Design da informacgao e as
demandas praticas da educagao meédica baseada em problemas, este trabalho
se propde a formalizar caminhos metodoldgicos que potencializem o letramento
linguistico na saude. Compreendendo que o dominio do inglés técnico perpassa
a otimizagado cognitiva dos materiais didaticos e o protagonismo discente,
delineou-se um estudo focado no desenvolvimento e na aplicagao de estratégias
inovadoras de ensino.

Assim, constituiram os objetivos do estudo:
1.1 Objetivo Geral

O objetivo geral deste projeto foi estudar e discutir como a convergéncia
entre os principios do Design da Informacao e da Aprendizagem Baseada em
Problemas (PBL), consideradas de forma interdisciplinar, podem promover a
competéncia comunicativa e o engajamento na aquisigao da lingua inglesa por

estudantes de Medicina.
1.2 Objetivos Especificos

« Revisdo Sistematica: Realizar uma revisdo sistematica da literatura
sobre metodologias ativas e o ensino de inglés para fins especificos
(ESP), com énfase na sua aplicagao no contexto da educagédo médica
utilizando a ferramenta Consensus.

e Levantamento de Necessidades: Investigar as necessidades
linguisticas e comunicativas de estudantes de Medicina com base em
analise documental (plano de ensino das séries) e dinamicas de

brainstorming.
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Desenvolvimento do Protétipo: Desenvolver um protétipo de material
didatico com base em situagdes clinicas auténticas, integrando os
fundamentos tedricos do Design da Informagé&o e do PBL, orientado as
demandas linguisticas mapeadas junto aos estudantes.

Aplicagao do protétipo: Aplicar o protétipo junto a especialistas e
estudantes de Medicina. Considerar critérios como relevancia
pedagogica, adequagao linguistica, clareza informacional e aplicabilidade

ao contexto institucional da FAMEMA.

A figura 1 mostra as etapas da pesquisa, com base nos objetivos geral e

especificos.

Figura 1 — Etapas da Pesquisa de Pds-Doutorado

DESIGN DA INFORMAGAO E PBL NO ENSINO DE INGLES MEDICO: ETAPAS DA PESQUISA

CONVERGENCIA INTERDISCIPLINAR DO DI, PBL E ESP PARA MELHORAR COMPETENCIA COMUNICATIVA E ENGAJAMENTDE MEDICINA

COMUNICATIVA E ENGAJAMENTO FERRAMENTA CONSENSUS
EM INGLES DE ESTUDANTES
DE MEDICINA
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Fonte: criada pela autora com Nanobanana 2 (2026).

2 REFERENCIAL TEORICO NORTEADOR DA PESQUISA:

2.1 A abrangéncia do Design e o Design da Informagéo: diretrizes

norteadoras do projeto
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Frequentemente reduzido a uma dimensao puramente estética, voltada
ao apelo visual de artefatos ou a configuragdo de produtos fisicos, o Design
compreende uma complexidade que ultrapassa o dominio das habilidades
sensiveis e formais. Essa visdo restrita ignora o fato de que o Design se
fundamenta em intencionalidade projetual, conhecimento técnico e metodologias
sistematicas, como considerado e aplicado nesta pesquisa.

Como campo de conhecimento e praxis, o Design opera na intersecgao
entre ciéncia, arte e método, dedicando-se ao desenvolvimento de solugdes para
demandas sociais, operacionais € comunicacionais. Sua evolugado historica
reflete suas raizes etimolégicas — derivadas do latim designare e do italiano
disegno, termos que entrelacam os atos de projetar, designar e desejar,
expandindo seu escopo original focado em produtos para abranger sistemas,
ambientes, servicos e experiéncias (Jorente; Nakano; Padua, 2020; Nakano,
2019).

A consolidagdo do Design como disciplina remonta ao século XVIII,
impulsionada pela Revolugao Industrial, sendo posteriormente institucionalizada
sob o viés cientifico e académico no inicio do século XX, com o advento do
modernismo europeu. Contemporaneamente, a area é definida como um
processo estratégico e participativo que atua na mediagao entre sujeitos, suas
demandas e seus contextos. Essa trajetéria evidencia o deslocamento de uma
abordagem estritamente objetual e centrada no produto para uma perspectiva
humanizada, comprometida com a geragao de solugdes que fagcam sentido para
as pessoas e suas vivéncias (Jorente; Nakano; Padua, 2020; Nakano, 2019).

Nesse panorama de expansao tedrica e pratica, o Design da Informagao
(DI) consolida-se como uma vertente especializada na organizagao, estruturagao
e transmisséo inteligivel e eficiente de dados. Carliner (2000) ressalta o carater
eminentemente interdisciplinar do DI, que converge aportes do design gréfico,
da redacéo técnica, da ilustragao, da edi¢cao e dos estudos de fatores humanos.
O proposito basilar dessa subarea é otimizar a assimilacdo de conteudos
complexos em ecossistemas fisicos ou digitais por meio dessa sinergia

multidisciplinar.
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A partir de uma adaptacao dos estudos de design instrucional propostos por
Dick, Carey e Carey (1990), Carliner (2000) articula o DI em trés dimensdes
essenciais: fisica, cognitiva e afetiva.

« Dimensao Fisica: corresponde a facilidade de localizagéo e legibilidade

da informacgao pelo usuario.

« Dimensao Cognitiva: relaciona-se a capacidade de compreensao e

processamento do conteudo apresentado.

« Dimensao Afetiva: Diz respeito ao engajamento, motivagado e conforto

do sujeito ao interagir com o artefato informacional.

O autor adverte que um projeto de DI eficaz ndo deve se limitar ao plano
fisico, frequentemente reduzido a ornamentagédo, mas sim integrar esses trés
niveis de maneira equilibrada, priorizar o nexo cognitivo e afetivo estabelecido
entre as pessoas e a informacao.

Ampliando esse arcabougo conceitual, Pettersson (2012) estrutura um
conjunto de diretrizes para orientar o desenvolvimento de recursos
informacionais claros e funcionais, dividindo-os em quatro categorias de

principios, como mostra a Figura 2:

Figura 2 — Principios do Desing da Informagéo de Pettersson (2012)

b/ <
1)
p

——

[ Principios do Design da Informagao (2012) ]
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Fonte: adaptado de Pettersson (2012), criada pela autora com Nanobanana 2 (2026).
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De acordo com Pettersson (2012), o Design nao é governado por dogmas
inflexiveis, visto que a multiplicidade de variaveis contextuais, como o perfil do
publico-alvo e o suporte de veiculacdo, demanda flexibilidade. No entanto, a
aplicacao sistematica desses principios potencializa a eficacia e a inteligibilidade
dos projetos.

No ambito dos principios funcionais, a estrutura atua na ordenagao
hierarquica da informagéo (do conteudo mais relevante ao menos relevante), na
limitagdo de niveis textuais e no alinhamento visual para guiar o percurso do
leitor. A clareza decorre do uso de tipografias legiveis, contraste cromatico
adequado entre texto e fundo, e precisao terminolégica. A simplicidade, por sua
vez, visa diminuir a carga cognitiva para favorecer a memorizacéo, fazendo uso
de frases concisas, linguagem acessivel e paletas de cores controladas. Para
direcionar o foco atencional do usuario, a énfase utiliza recursos como
isolamento, movimento e diferenciagao hierarquica. Por fim, a unidade confere
consisténcia interna ao projeto por meio da padronizagdo de layouts, estilos
visuais e vocabulario.

Para além da técnica, Pettersson (2012) advoga que a articulagdo dessas
diretrizes deve visar a criacdo de materiais informacionais que sejam
responsivos, acessiveis e inteligiveis para os individuos, com especial relevancia
em ambientes educacionais digitais.

Ao considerar o Design da Informagao como norteador estratégico para a
construcao de sentidos mediante a organizacdo planejada de elementos
comunicacionais, torna-se necessario vincula-lo a abordagens pedagdgicas que
estimulem o protagonismo do estudante e a aprendizagem significativa. Sob
essa otica, a Aprendizagem Baseada em Problemas (Problem-Based Learning
— PBL) configura-se como uma metodologia alinhada aos preceitos do DI. Essa
convergéncia se manifesta, especialmente, no desenvolvimento de materiais
didaticos estruturados a partir de problematicas reais e complexas, que exigem
do discente uma curadoria critica de informagdes.

Nas segbes subsequentes, analisam-se os fundamentos conceituais da
PBL, suas origens historicas e suas potencialidades para a mediacdo do

conhecimento no cenario da formacgao em saude.
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2.2 Génese histérica da Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL) e

seus pressupostos epistemologicos

A Aprendizagem Baseada em Problemas (Problem-Based Learning -
PBL) teve sua origem no final da década de 1960, a partir da reestruturacao
curricular da faculdade de medicina da Universidade McMaster, no Canada.
Esse modelo disruptivo emergiu como um contraponto a insatisfacao
generalizada em relagdo ao ensino médico tradicional com aulas puramente
expositivas e em uma densidade de conteudos programaticos dissociados da
realidade pratica (Barrows, 1996).

Os idealizadores em McMaster identificaram que o excesso de
informacdes tedricas abstratas, cuja aplicabilidade clinica imediata nao ficava
clara, gerava apatia e desmotivagao nos discentes. Em contrapartida, constatou-
se que o entusiasmo e o engajamento dos estudantes ressurgiam durante o
periodo de residéncia, momento em que eram desafiados pela interacao direta
com pacientes e pelo diagndstico de casos reais (Spaulding, 1991 apud Barrows,
1996).

A proposta de McMaster consolidou-se em um curriculo integrado com
duracao de trés anos, estruturado em torno do protagonismo do aluno e do
enfrentamento ativo de problemas clinicos para promover uma formacéao
significativa e integrada; essa experiéncia pioneira formou sua primeira turma em
1972 (Barrows, 1996).

O éxito dessa abordagem impulsionou sua adog¢ao por outras instituicdes
globais no inicio dos anos 1970, com destaque para as universidades de
Maastricht, na Holanda, e Newcastle, na Australia. Posteriormente, escolas
médicas tradicionais passaram a introduzir o PBL de forma hibrida ou modular,
expandindo-o progressivamente até a substituigao total do modelo convencional.
Com o tempo, a metodologia transcendeu as fronteiras da medicina e foi
incorporada por diversas areas do conhecimento e instituicdes de ensino

superior que demandavam um alinhamento estreito entre a formacao académica

9
Av. Higino Muzi Filho, 737 - Mirante, Marilia - SP, 17525-900

natinakano@gmail.com



mailto:mariana.cantisani@gmail.com

AVA
AVAVAY

unesp Pyl

unesp®

e as competéncias praticas exigidas pelo mercado de trabalho, consolidando
uma tendéncia internacional voltada a praticas pedagogicas ativas, colaborativas
e contextualizadas (Barrows, 1996).

Apesar das multiplas adaptagbdes e arranjos metodolégicos que o PBL
sofreu ao longo de sua difusédo global, a matriz original de McMaster permanece
como a principal referéncia conceitual. De acordo com Barrows (1996), esse
ecossistema de aprendizagem apoia-se em quatro pilares fundamentais, como

mostra a figura 3:

Figura 3 — Pilares do PBL

1. Centralidade 2. Pequenos
no Estudante Grupos

4. Problemas
Auténticos

® Definicdo de
objetivos pessoais
de aprendizado

e Auto-avaliagdo
e reflexdo sobre
0 progresso @

e Discussao de
perspectivas e
experiéncias

e Feedback

Ao
entre pares {{p./

» Questionamento

—> Autonomia e —> Colaboracao e —>Nexo
autodirecado coconstrucao metacognitivo teoria-pratica
P =
e Foconas (@) e Trabalho em ‘/g\& * Papeldo  <g==| | e Contextosdo
necessidades e equipe com &% docente como mundo real
interesses do aluno objetivos comuns orientador

e Perguntas que

estimulam a
reflexdao

® Apoio ao processo
de aprendizagem

e Integracdo de
conhecimentos

e Desenvolvimento
de solugbes fi~,
inovadoras ~ﬁ«'

Fonte: adaptado de Barrows (1996), criada pela autora com Nanobanana 2 (2026).

Nesse modelo, os alunos assumem a governanga da propria trajetoria

formativa, competindo-lhes diagnosticar suas lacunas conceituais e buscar, de
maneira autdnoma, subsidios cientificos em fontes diversas, incluindo literatura
especializada e especialistas da area. A aprendizagem coletiva e o refinamento
de competéncias socioemocionais e interpessoais sao realizados com trabalho
em pequenos grupos, quando a coconstrugdo de sentidos é mediada pela
interface continua entre estudantes e tutores.

Nessa perspectiva tedrica, a fungao docente é ressignificada: o professor
abdica do papel de transmissor central do conhecimento para atuar como tutor
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ou facilitador do processo. Conforme preconizado por Barrows e Tamblyn
(1980), cabe ao facilitador conduzir o grupo por meio de indagagdes
metacognitivas que estimulem o raciocinio critico; o tutor deixa de oferecer
respostas prontas ou direcionamentos inflexiveis.

Para exercer essa tutoria, o docente precisa dominar as etapas do
raciocinio clinico e demonstrar abertura para que o discente aprenda por meio
da investigagdo empirica, do autoestudo e, inclusive, do erro produtivo, mas nao,
necessariamente precisa ser médico. O papel do tutor-docente reside em
monitorar, instigar e desafiar as reflexdes do grupo por meio de perguntas
norteadoras e provocagdes epistémicas, impulsionar os estudantes a
colaborarem solidariamente no desenvolvimento mutuo (Barrows; Tamblyn,
1980).

A base pedagogica desse modelo requer o uso de problemas auténticos
e complexos, alinhados a pratica profissional, que sirvam como disparadores
para a busca de conhecimentos e promovam a indissociabilidade entre teoria e
pratica (Hung; Jonassen; Liu, 2008; Barrows; Tamblyn, 1980). Na visdo de Hung,
Jonassen e Liu (2008), o processo de aprendizagem é inaugurado pelo contato
com simulacbes de problemas reais e mal estruturados (abertos). A matriz
curricular e as habilidades pretendidas articulam-se a partir desses cenarios-
problema, de modo que a edificagdo dos saberes é mobilizada pela situacao-
problema e retroalimentada na busca por sua resolugao.

Consequentemente, as situagdes-problema ou casos clinicos devem ser
desenhados de forma aberta e sem desfechos prévios. Essa configuragéo
estimula os estudantes a formularem hipdteses, investigarem variaveis e
ponderarem diagndsticos de maneira analoga a atuagao no cenario real. O
conhecimento se consolida, portanto, via investigacdo autodirigida e
colaborativa, em um ciclo continuo de partiiha de achados, debates
argumentativos e validagdo de saberes entre os pares. Esse fluxo valoriza a
construgao ativa do conhecimento e posiciona o estudante como o sujeito ativo
de seu desenvolvimento, o que otimiza a retengédo cognitiva no longo prazo e a

mobilizacdo de competéncias resolutivas na futura atuagao profissional.
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2.3 Intersecgoes tedricas: a sinergia entre ESP, Design da Informagao e

PBL na Educagao Médica

O ensino de Inglés para Propdsitos Especificos (English for Specific
Purposes — ESP) se configura como um modelo pedagdgico direcionado
estritamente as demandas comunicativas reais de estudantes em esferas
técnicas, profissionais ou académicas. Conforme preconizado por Dudley-Evans
e St John (1998), o ESP supera a mera variacdo tematica do ensino de linguas,
e consolida-se como uma pratica instrucional sustentada pela analise de
necessidades, pela funcionalidade da comunicagao e pela autenticidade dos
discursos.

Essa abordagem prioriza o protagonismo do estudante, a apropriagéo de
géneros textuais especificos e o dominio do Iéxico técnico; alinha-se as
exigéncias da formacdo em saude e aos objetivos desta pesquisa. Nesse
cenario, a competéncia linguistica atua de forma direta na eficiéncia da
comunicacgao interdisciplinar, na condugao da pratica clinica e na garantia da
segurancga do paciente.

A convergéncia entre o ESP, o Design da Informacdo (DI) e a
Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL) potencializa o carater formativo e
interdisciplinar desta proposta. Ao atuar no planejamento, na estruturagao e na
exibicao funcional e inteligivel de dados, o DI fornece os principios e estratégias
que otimizam a legibilidade, o processamento cognitivo e a mobilizagdo do
repertorio linguistico em cenarios especificos. A Aprendizagem Baseada em
Problemas (PBL), por sua vez, apresenta-se como modelo metodoldgico ativo e
focado no discente; utiliza o enfrentamento de situagdes-problema auténticas
para catalisar o pensamento critico, o aprendizado com significado e a

autonomia. A figura 4 ilustra os conceitos que fundamentam esta pesquisa.
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Figura 4 — Conceitos norteadores da pesquisa
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Fonte: criada pela autora com Nanobanana 2 (2026).

Na educacdo médica, a articulacdo dessa triade conceitual (ESP, DI e
PBL) se mostra uma matriz robusta para o desenvolvimento de recursos
didaticos. Essa abordagem tedrico-pratica permite que o aprendizado do idioma
nao ocorra de forma isolada, mas sim imerso em dindmicas comunicativas
legitimas do cotidiano médico.

A adocgao de casos clinicos como disparadores, associada a aplicagao
dos principios de design viabiliza a criagdo de ferramentas pedagdgicas mais
eficientes e responsivas as demandas afetivas e cognitivas dos estudantes de
medicina.

Sob essa perspectiva, esta pesquisa convergiu essas trés vertentes
tedricas, que resultou na elaboracdo de um material educacional de medicina
que se pretende metodologicamente inovador, teoricamente robusto e

pedagogicamente transformador.
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3 PERCURSO METODOLOGICO DA CONSTRUGAO DO MATERIAL
DIDATICO

A presente pesquisa caracteriza-se, quanto a sua natureza, como uma
pesquisa aplicada, pois objetiva gerar conhecimentos voltados a solugédo de um
problema pratico e especifico (Gil, 2002): a lacuna de materiais didaticos de
Inglés para Propdsitos Especificos (ESP) direcionados aos estudantes da 12
série da Faculdade de Medicina de Marilia (FAMEMA). Quanto aos seus
objetivos, o estudo assume carater exploratério-descritivo, pois busca obter
maior familiaridade com o cenario investigado e descrever as reais necessidades
linguisticas do publico-alvo para subsidiar a elaboragdo do material pedagdgico.

Para alcangar os objetivos da pesquisa, adotou-se uma abordagem
multimétodos, estruturada em duas fases principais. A primeira fase, de carater
diagndstico, combinou procedimentos de pesquisa bibliografica, que envolveu a
realizagcao de uma revisao sistematica da literatura sobre metodologias ativas e
inglés para medicina; pesquisa documental, por meio da analise do plano
pedagogico da primeira série do curso de medicina da FAMEMA; e pesquisa de
levantamento (com viés qualitativo participativo), materializada por meio de
sessdes de brainstorming com discentes e docentes tutores. Conforme aponta
Gil (2002), o cruzamento dessas fontes documentais e de campo assegura a
validade empirica necessaria para a tomada de decisoes.

Na segunda fase, os insumos obtidos foram consolidados para o
desenvolvimento e a estruturacdo do produto educacional final: o material
didatico especifico para a instituicao.

O planejamento do material didatico se estruturou a partir de trés pilares
integrados:

1. Os Resultados da Revisao Sistematica Integrativa: Identificaram as
principais tendéncias mundiais em metodologias ativas aplicadas ao
inglés médico, bem como os desafios e as lacunas que impedem o
sucesso dessas abordagens (como barreiras tecnoldgicas e a
persisténcia de modelos tradicionais). Essas lacunas fundamentaram a
necessidade de aplicar técnicas de Design Thinking como metodologia
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para criacao do material didatico e principios do Design da Informacéao
para engajar os discentes e mitigar a carga cognitiva dos estudantes.

O Plano de ensino da Série da FAMEMA (12 Série'): Garantiu o
alinhamento curricular e institucional. A extracdo dos conteudos
programaticos e das competéncias descritas nos planos de ensino das
séries disponibilizados no site da FAMEMA permitiu mapear os topicos de
saude que os estudantes ja dominavam em sua lingua materna,
fundamentando cognitivamente a introdu¢cdo dos cenarios clinicos em
lingua inglesa.

O Brainstorm com Docentes e Discentes da 4 Série: Trouxe a
validagao pratica e a autenticidade clinica ao processo. As discussdes e
relatos dessa imersao forneceram os subsidios reais sobre as principais
dificuldades comunicativas enfrentadas no cotidiano dos ciclos mais
avangados da graduacdao médica. Essa fase da pesquisa serviu para
direcionar o vocabulario e a estruturacdo das situacdes-problema do
prototipo de forma alinhada as demandas do ambiente hospitalar e de

pesquisa.

A Figura 5 demonstra o fluxo de convergéncia dos elementos basilares para

a consolidagao do protdtipo:

' Disponivel em: https://www.famema.br/graduacao/medicina/. Acesso em: 13 jul. 2026.
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Figura 5 — Fundamentos para criagdo do material didatico

[Revisao Sistematica por IA] + [Cadernos da 12 Série] + [Brainstorm 42 Série]

[Revisdo Sistematica por I1A] [Cadernos da 12 Série] [Brainstorm 42 Série]

Fonte: criada pela autora com Nanobanana 2 (2026).

4 RESULTADOS

Esta secdo apresenta uma sintese dos resultados da pesquisa.

4.1 Sintese da Revisao Sistematica da Literatura mediada por Inteligéncia
Artificial

Como primeiro pilar desse processo, uma revisao de literatura de carater
exploratério mediado pela ferramenta de inteligéncia artificial Consensus (modo
Deep Research) com posterior validagdo humana foi realizada. O objetivo foi
mapear e analisar a adequag¢ao metodoldgica e as evidéncias acerca do uso de
metodologias ativas no ensino de inglés como lingua estrangeira para
estudantes de medicina. Além disso, buscou-se compreender os desafios e as
lacunas registradas na literatura acerca dos estudos envolvendo metodologias

ativas e o ensino de inglés para estudantes de medicina.
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4.1.1 Passos metodoldgicos da Revisdo no Consensus

A busca foi executada a partir de um corpus abrangente de

aproximadamente 170 milhdes de trabalhos (incluindo as bases Semantic

Scholar e PubMed). Nota-se que a ferramenta detalha o proprio processo de

busca, a inclusao de novos termos e a exclusao de artigos que nao se relacionam

ao tema. Esse processo, automatizado pela ferramenta, seguiu nove etapas

sucessivas. A pesquisadora formulou a pergunta central inicial, e a ferramenta

seguiu com o processo totalmente automatizado:

1)

Levantamento Inicial: Formulagdo da pergunta central: "Is there research
on the use of active methodologies to teach English as a Foreign
Language (EFL) to medicine students?”. O objetivo foi recuperar os
primeiros 50 artigos elegiveis, utilizando a versédo free da ferramenta.
Cumpre ressaltar que o processo de busca na versao free e na versao
paga sao similares. A diferenca é que na versdo paga, a ferramenta
escolhe os 200 primeiros artigos elegiveis.

Refinamento Especifico (Zoom in): Direcionamento para o contexto
especifico de EFL médico através de trés subestratégias criadas pelo
sistema.

Reformulagdes Terminoldgicas (Rephrase): Inclusdo de termos
alternativos (participatory learning, experiential methodologies) para
capturar variagdes conceituais na literatura internacional.

Contraste com Métodos Tradicionais: Busca de estudos comparativos
entre abordagens ativas e modelos focados em aulas estritamente
expositivas ou de gramatica-traducéo.

Expansado para Disciplinas Adjacentes: Alargamento do escopo para
areas correlatas da saude (como Enfermagem e Farmacia) para
identificar estratégias pedagogicas transferiveis.

Recuperagdo de Trabalhos Fundacionais (Foundational work):
Mapeamento de teorias classicas que sustentam o ESP e a aprendizagem

ativa na educagao médica.
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Exploragdo da Integracdo Tecnoldgica: Busca direcionada ao papel de
plataformas on-line, blended learning e ambientes digitais no suporte as
metodologias ativas.

Exploracdo do Grafo de Citagbes: Analise relacional e de redes de
referéncia (citation chasing e snowballing) para mitigar vieses de
cobertura, identificando 6 artigos adicionais com alta conectividade na
rede cientifica.

Ranqueamento (Ranking Papers): Triagem final de 761 artigos, dos quais
405 foram julgados elegiveis e os 50 trabalhos de maior relevancia
tematica e forga de evidéncia foram selecionados e exportados para o

Zotero para validacao analitica humana.

4.1.2 Sintese dos resultados e desafios identificados

Ainda de forma automatizada, a ferramenta procede para a analise do

corpus de 50 artigos?. Foram evidenciados quatro eixos tematicos consolidados

e mapeadas lacunas relevantes para a confec¢gao do material educacional:

1)

2)

Aprendizagem Mediada por Tecnologia e Gamificagdao: Evidéncias
robustas apontam que o uso de jogos digitais, aplicativos méveis e
mecanismos de feedback imediato aumentam a motivacdo e o
desenvolvimento do pensamento critico dos estudantes da saude.
Abordagens Orientadas a Pratica: Estudos de caso, tarefas reais,
simulagées e role-plays clinicos mostraram-se indispensaveis para
conectar o aprendizado da linguagem técnica a pratica profissional e ao
engajamento discente.

Métodos Centrados no Estudante: Ha uma preferéncia declarada por
estudantes e docentes por modelos construtivistas (salas de aula
invertidas, ensino por pares e feedback entre pares) devido ao incremento

da autoeficacia linguistica.

2 Por tratar-se de um relatorio de atividades e uma sintese da revisdo de literatura, opta-se
apenas pelo relato sintético sem trazer as referéncias ou maiores detalhes. O relato do processo
completo de revisdo conduzido na ferramenta Consensus resultou em um artigo submetido a
revista da area, ainda em avaliacao.
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4) Modelos Hibridos (Blended Learning): Ambientes combinados (on-line
e presenciais) desempenham melhor que os tradicionais na retengao do

vocabulario especializado em longo prazo.
4.1.3 Lacunas e o papel do Design da Informagéo

Apesar dos dados de forte evidéncia (como as afirmagbes de que as
metodologias ativas melhoram a proficiéncia), a revisdo revelou desafios
recorrentes: obstaculos na integragao curricular e barreiras na acessibilidade
tecnologica dos materiais de apoio.

A literatura demonstrou que, se o material didatico baseado em problemas
nao for estruturado de forma clara e intuitiva, os estudantes sofrem sobrecarga
cognitiva devido a complexidade simultdnea do cenario clinico e da lingua
estrangeira. Observa-se que é exatamente esta a lacuna que este projeto busca
preencher, e aqui reside a inovagao deste estudo: a utilizacido dos principios
funcionais e cognitivos do Design da Informag&o para organizar as situagdes-
problema adaptadas e traduzidas a partir dos planos de ensino da FAMEMA e
do brainstorming com discentes e tutores, transformando o estudante no
protagonista do seu aprendizado e o colocando no centro de toda criagdo. Dessa
maneira, objetivou-se reduzir o 6nus informacional e potencializar o aprendizado
autébnomo da lingua estrangeira.

Além da etapa bibliografica da pesquisa, a etapa complementar
documental da pesquisa ocorreu a partir da analise do plano de ensino da 12
série do curso de medicina. Foi possivel compreender de que forma o PBL é
materializado na instituicdo, quais sao os cenarios que os estudantes permeiam,
além do conteudo que eles devem se apropriar e 0 que a instituicao espera do
estudante, de forma integrada, compreendendo competéncias cognitivas,

afetivas e atitudinais ou psicomotoras.
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5 O PLANO DE ENSINO DA PRIMEIRA SERIE E A IMPLANTAGAO DO PBL
NA FAMEMA

A anadlise do plano de ensino da 12 série dos cursos de Medicina e
Enfermagem da FAMEMA identifica uma estrutura curricular integrada que
rompe totalmente com os moldes tradicionais de ensino passivo. Ao comegar
pelo professor, que deixa de ser considerado o transmissor de conteudo e, por
sua vez, o estudante € encorajado a assumir o papel de protagonista ativo de
sua prépria aprendizagem, consolidando o principio do "aprender a aprender"
para toda a vida profissional.

A transformacao é alcangada uma vez que se apoia nos pilares estruturais
que a instituicdo adota: o método, os cenarios, os conteudos e a avaliagao

multidimensional, que sdo operacionalizados no cotidiano académico.
5.1 A materializagao do PBL na Unidade Educacional Sistematizada (UES)

Na FAMEMA, a Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP/PBL) ndo é
apenas uma diretriz tedrica, mas a engrenagem metodologica da Unidade
Educacional Sistematizada (UES). Ela se materializa de forma rigorosa através
de sessdes de tutorias ocorridas duas vezes por semana, em pequenos grupos
de aproximadamente oito estudantes acompanhados por um professor-tutor.

O processo ocorre de forma sistematizada por meio da aplicagao de sete passos
metodologicos conduzidos no grupo tutorial:

e Passos 1 a 3 (Leitura, Identificagdo de dados e Brainstorming). Os
estudantes analisam uma situagdo-problema clinica e epidemioldgica
realista, identificam termos desconhecidos e levantam hipoteses
explicativas baseadas em seus conhecimentos preévios.

e Passos 4 e 5 (Resumo e Formulagao de Questdes de Aprendizagem): O
grupo sintetiza as hipéteses, reconhece as lacunas coletivas de
conhecimento e elabora as questdes de pesquisa que direcionardo o

estudo.
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Passo 6 (Estudo Individual): O estudante realiza uma busca autbnoma e
qualificada em bases de dados confiaveis (como Medline, SciELO,
LILACS e bases de dados de alto impacto como a Web of Science
mencionada na literatura de apoio).

Passo 7 (Rediscussao do Problema): O grupo se reune para confrontar
as fontes literarias, integrar os novos conhecimentos a situagao inicial e
formular novas sinteses.

Esta dindmica esta intimamente articulada aos preceitos da Acdo em

Saude Baseada em Evidéncias. Tem como objetivo estruturar o raciocinio clinico

e a postura de investigacao cientifica do estudante desde a primeira série.

5.1.1 Os cenarios de Aprendizagem da Unidade de Pratica Profissional (UPP)

O plano de ensino evidencia que o aprendizado tedrico-pratico ocorre de

forma indissociavel na Unidade de Pratica Profissional (UPP). A insergéo dos

estudantes em cenarios reais e simulados expande as fronteiras da sala de aula

tradicional:

Cenario Real (Atencao Primaria a Saude): Os discentes, organizados em
duplas ou trios multiprofissionais (unindo Medicina e Enfermagem),
inserem-se semanalmente em Unidades de Saude da Familia (USF) no
municipio de Marilia. Ali, realizam o reconhecimento do territério,
elaboram diagndsticos epidemiolégicos a partir de dados reais do e-SUS
e realizam o acompanhamento longitudinal de familias selecionadas.
Cenario Simulado (LPP1 e APP1): No Laboratério de Pratica Profissional
(LPP1), os alunos realizam atendimentos individuais a pacientes
simulados (atores) em ambiente protegido para treinar a comunicagao e
o exame clinico. No Apoio a Pratica Profissional (APP1), utilizam os
recursos do Laboratério Morfofuncional para praticar habilidades
psicomotoras e procedimentos sob a facilitagdo de docentes
especialistas.
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5.1.2 Integragéo Curricular: contetdos e a Articulagdo Basico-Clinica

O conteudo programatico da primeira série ndo se divide em disciplinas
isoladas, mas sim em uma articulagdo basico-clinica. O estudante utiliza as
necessidades de saude identificadas nos cenarios e nos problemas das tutorias
para estudar, de forma integrada, conceitos de: Ciéncias Biolégicas e
Morfofuncionais: Anatomia, Histologia, Fisiologia, Bioquimica, Embriologia,
Imunologia, Microbiologia, Genética e Patologia; e Ciéncias Humanas e
Sociais: Psicologia (aparelho psiquico, mecanismos de defesa do ego), Etica,
Bioética e Saude Coletiva (politicas publicas, modelos de atengao e diretrizes do
SUS).

Dessa forma, a anatomia dos membros ou a histologia da pele, por
exemplo, deixam de ser conceitos abstratos e passam a ser compreendidas

como bases para o manejo clinico e a compreensao do processo saude-doenca.
5.1.3 O peffil esperado: desenvolvimento integrado e multidimensional

A formagao profissional preconizada pela instituicido define a competéncia
como a mobilizag&o articulada de recursos que englobam a totalidade do sujeito,

dividindo-se em trés grandes dimensoes:
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Figura 6 — Competéncias a serem desenvolvidas pelo estudante de medicina e

enfermagem

COMPETENCIA

PROFISSIONAL

’ COG NITIVA AFETIVA ATITUDINAL
(Saber/Teorla) (Sentir/Relagdo) (Agir/Psicomotor)

@3 @ | |F A
(Saber/Teorla) %

(Sentlr/ReIagao) (Aglr/PS|comotor)

Fonte: criado pela autora com nanobanana2.

Com relagdo aos Aspectos Cognitivos, espera-se que o estudante
desenvolva raciocinio légico-cientifico, identifique lacunas em seu saber, busque
evidéncias robustas e domine os processos morfofuncionais basicos da vida e
do adoecer. Os Aspectos Afetivos estdo centrados na relagado profissional de
saude-paciente. O discente deve estabelecer uma comunicacido empatica,
baseada no acolhimento, na escuta ativa, na alteridade e no respeito a
subjetividade, crengas e valores do usuario, evitando posturas autoritarias ou
preconceituosas.

Por sua vez, os Aspectos Atitudinais e Psicomotores envolvem o
comportamento e a acao pratica do estudante. Destacam-se o cumprimento
estrito das normas de biosseguranga (como a NR 32), a postura ética e o sigilo
das informacgbdes coletadas, a responsabilidade no trabalho em equipe
multiprofissional e a habilidade pratica de realizar o exame clinico geral e aferir
sinais vitais.

O plano de ensino também detalha como a avaliagao ocorre na instituigao.
Porém, como escapa aos objetivos deste relatério, ndo detalharemos o processo
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avaliativo nos diversos cenarios. Porém, cumpre ressaltar que esta em linha com

o PBL e com as competéncias esperadas dos discentes.
5.2 A construcao do material didatico sob a 6ptica do Design Thinking

A concepcgao e o desenvolvimento do material didatico de Inglés Médico
da FAMEMA foram estruturados metodologicamente sob a égide do Design
Thinking (DT). Como abordagem de design centrada no ser humano, o DT
viabiliza a resolugéo de problemas complexos ao deslocar o foco conceitual para
a experiéncia das pessoas envolvidas no ecossistema de aprendizagem
(Nakano; Oliveira; Jorente, 2018). Sob essa perspectiva, o design deixa de ser
um processo técnico apenas e passa a ser uma postura empatica que mapeia a
jornada da pessoa, no caso, as necessidades linguisticas e os desafios
formativos dos estudantes de medicina.

Esse alinhamento empatico e colaborativo é crucial na educagao médica
e no ensino de linguas para fins especificos (English for Specific Purposes —
ESP), pois assegura que o desenvolvimento de solugdes instrucionais atenda de
forma contextualizada tanto aos limites cognitivo-clinicos quanto as demandas
profissionais futuras dos alunos (Altman; Huang; Breland, 2018). Em
consonancia com a dinamica de cocriagao proposta por Nakano, Oliveira e
Jorente (2018), o processo iterativo de construgdo do protétipo envolveu
ativamente os sujeitos no design da solugcédo, desdobrando-se nas fases de
Imersao, ldeagao, Prototipagem e Testes, conforme detalhado a seguir (figura
7).
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Figura 7 — Design do material didatico

g
N \ FLUXO DO DESIGN DO MATERIAL /

[ IMERSAO ] [ IDEAQAO 1 [ PROTOTIPAGEM ] [ TESTES ]
Analise de Planos Duas sessoes de Construcao passo-a-passo  Testes por estudantes
Pedagdgicos (12 S) Brainstorming dos casos e vocabulario. da4®*SeDocente. ——
e Literatura. (Estudantes 4° S).
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Fonte: criada pela autora com Nanobanana 2 (2026).

5.2.1 Fase de Imersdo: Empatia e Analise de Necessidades (Needs Analysis)

A fase de Imersdo iniciou-se com o reconhecimento do contexto
pedagogico e das reais demandas do publico-alvo (estudantes da 12 série de
Medicina). Para tanto, realizou-se uma analise documental detalhada do Plano
Pedagdgico da 1?2 série da instituicdo que permitiu mapear os objetivos de
aprendizagem, a estrutura curricular e os limites cognitivo-clinicos desses
estudantes em inicio de formacéo, como por exemplo, que os estudantes nao
estdo capazes de fazer diagndstico ou prescricdo de medicamentos.

Em paralelo, conduziu-se uma revisao da literatura no ecossistema da
ferramenta Consensus acerca de metodologias ativas, ensino de inglés médico
e mapeamento de desafios e lacunas apontados na literatura. Essa etapa alinha-
se ao conceito de Analise de Necessidades (Needs Analysis), basilar na teoria
de ESP (Hutchinson; Waters, 1987; Basturkmen, 2013). A analise revelou a
necessidade de desenvolver materiais que ndo apenas ensinassem vocabulario
isolado, mas que integrassem a linguagem técnica a contextos profissionais
auténticos e cognitivamente adequados ao nivel de formagao clinica dos alunos.
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5.2.3 Fase de Ideagéo: Cocriagdo e Brainstorming

A transicdo da imersao para a geracao de ideias concretas ocorreu por
meio de duas sessdes de brainstorming (ideag¢ao), promovendo a cocriagao com
Stakeholders (aqui considerados os estudantes de medicina e enfermagem).
Participaram dessas sessbes 4 estudantes da 42 série de Medicina e 1 da 32
série de Enfermagem. A escolha de estudantes do ciclo clinico avangado
justifica-se pela familiaridade que possuem tanto com os desafios iniciais do
curso quanto com as demandas linguistico-profissionais exigidas nos anos
seguintes.

As sessbes de brainstorming resultaram em decisdes pedagdgicas e

estruturais cruciais, detalhadas a seguir:
5.2.3.1 Autenticidade Situacional e Limites Clinicos (PBL e ESP)

Os participantes enfatizaram que as dinamicas deveriam ser baseadas
em situagdes clinicas auténticas, mimetizando as sessdes de tutoria que os
estudantes da 12 série vivenciam rotineiramente. Prop6s-se o uso de role-plays
simulando consultas médicas com pacientes padronizados (simulados) e a
pratica de passagem de plantdo (handoff) no cenario hospitalar.

No entanto, respeitando os preceitos de Barrows (1996) de que os
problemas de PBL devem ser realistas e ajustados ao nivel de competéncia do
aprendiz, os participantes concordaram em excluir o diagnéstico definitivo e a
prescricdo de farmacos da etapa de handoff, uma vez que os discentes de
primeiro ano ainda nao possuem respaldo académico ou técnico para tais

condutas.
5.2.3.2 Selecao de input vocabular e conteudo prévio

Uma decisdo unadnime do grupo de cocriacdo foi a de que os casos
clinicos do material em inglés deveriam ser baseados em casos ja estudados

teoricamente pelos alunos em suas tutorias regulares (envolvendo anatomia,
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fisiologia e histologia). Segundo a literatura de carga cognitiva e design de
instrucéo (Sweller, 2011), ao eliminar a sobrecarga de aprender novos conceitos
biomédicos e terminologias de base simultaneamente em inglés, os alunos
puderam concentrar seus recursos atencionais puramente na aquisicdo da
comunicagao profissional e nos termos correspondentes em lingua inglesa.
Além disso, por se tratar de um protétipo direcionado a alunos de nivel de
proficiéncia intermediaria geral, determinou-se que expressdes cotidianas ou
gramatica geral seriam desnecessarias. O foco verbo-visual (Pettersson, 2012)
e de conteudo foi direcionado exclusivamente ao jargao técnico-médico e as

estruturas conversacionais profissionais de ESP (Douglas, 2010).
5.2.3.3 Dinamica Operacional e Integragcdo Tecnoldgica

Para viabilizar a aplicacdo pratica do protétipo, definiu-se a dindmica
operacional de aulas de conversagao presenciais, estudo dirigido por meio de
AVA e comunicacédo agil devido as demandas institucionais tanto por parte dos
facilitadores quanto dos participantes.

As Aulas de Conversacao Presenciais foram facilitadas pelos préprios
estudantes da 4?2 série, que assumiram o papel de tutores-facilitadores-
professores, aplicando a légica do ensino por pares (peer teaching) de modo a
mitigar a ansiedade do aprendiz e otimizar o fluxo comunicativo (Ten Cate;
Durning, 2007). Os estudantes-facilitadores utilizaram a estrutura fisica da
Unidade de Educagao da FAMEMA, que conta com salas de tutoria e aulas com
computadores, TVs interligadas aos computadores e a internet. Assim, puderam
recorrer a slides preparados previamente e computador conectado ao Google
Tradutor para verificacdo de termos e pronuncia. Os estudantes-participantes
utilizaram ipads, tablets, celulares e computadores proprios, além de copias da
aula criada pela pesquisadora para os estudantes-participantes. Vale ressaltar
que a dindmica do peer-teaching/learning foi explicada aos participantes.

O Estudo Dirigido e o Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA)

concordados estabeleceram que apods cada encontro sincrono haveria um
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momento de estudo autbnomo e assincrono. Para o gerenciamento dessas
atividades, criou-se uma sala de aula virtual no Google Classroom.

Por fim, para uma Comunicagdao Célere, um grupo no aplicativo
WhatsApp foi utilizado de forma complementar para alinhar agendamentos e

dirimir duvidas logisticas de acordo com a disponibilidade das séries envolvidas.

5.3 Fases de Prototipagem e Testes: Desenvolvimento Iterativo e Avaliagao

de Especialista

A partir dos insumos obtidos na ideagao, a pesquisadora desenvolveu a
primeira versao fisica e visual (proto6tipo) dos casos clinicos, glossarios técnicos
e roteiros das dinamicas comunicativas. Esse material foi estruturado sob os
principios de design da informacdo de Pettersson (2012), garantindo
consisténcia visual, legibilidade e equilibrio verbo-visual.

A etapa de Testes ocorreu tanto pelos discentes facilitadores quanto por
um especialista antes da aplicacado do teste, e um durante o teste, portanto, em
duas frentes de auditoria. Primeiramente, a verificagao pelos discentes foi
considerada importante pela pesquisadora para promover engajamento e
motivagdo quando os facilitadores identificassem que o material estava em
consonancia com a fase de ideagao. Assim, o primeiro caso-clinico foi submetido
ao escrutinio dos estudantes de 42 série cocriadores, que avaliaram a
usabilidade linguistica e a verossimilhanga das tarefas médicas propostas.

Posteriormente, o caso-clinico foi avaliado por um docente-especialista.
O protétipo do material foi submetido a avaliacdo de um docente com mais de
20 anos de experiéncia como tutor na Faculdade de Medicina de Marilia
(FAMEMA). Essa etapa de expert review (revisdo por especialista) €&
recomendada na literatura de design educacional para chancelar a adequagao
pedagogica e a acuracia dos problemas em relagdo ao modelo PBL classico
(Nieveen, 2013).

Como refinamento metodoldgico, os casos clinicos foram criados e
aplicados um a um (de forma incremental). Essa abordagem de prototipagem

iterativa e agil de ciclo curto garantiu que o feedback gerado a partir do teste de
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um caso informasse e moldasse os ajustes estruturais, textuais e de design do
caso seguinte, a fim de mitigar erros e refinar continuamente o material no

decorrer da pesquisa de pés-doutorado.
6 CONSIDERAGCOES FINAIS

A presente investigacdo de pds-doutorado cumpriu com éxito o seu
objetivo geral ao consolidar a convergéncia interdisciplinar entre os principios do
Design da Informacgao (DI), da Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL) e
do Ensino de Inglés para Propdsitos Especificos (ESP). Essa articulagao tedrica
e metodoldgica culminou no desenvolvimento, prototipagem e validagdo de um
recurso didatico de inglés médico inovador, especificamente customizado para
a realidade curricular da Faculdade de Medicina de Marilia (FAMEMA).

O grande diferencial cientifico deste trabalho residiu na superagao da
fragmentacdo teodrica dessas areas, unindo-as em uma engrenagem
metodoldgica onde cada campo desempenhou um papel essencial no ciclo de
aprendizagem do estudante. A integracao sistematica entre o DI, o PBL e o ESP
na construgdo do material didatico revelou que o sucesso do ensino de uma
lingua estrangeira instrumental em contextos profissionais altamente complexos
depende de uma abordagem multidimensional.

No material desenvolvido, o DI atuou diretamente nas dimensodes fisica e
cognitiva ao organizar hierarquicamente os casos clinicos, destacar termos
meédicos cruciais de forma equilibrada e integrar elementos visuais de apoio.
Esse planejamento informacional foi crucial para mitigar a sobrecarga cognitiva
de modo a assegurar que os estudantes do primeiro ano processassem
simultaneamente a densidade do cenario clinico e o jargao técnico em lingua
inglesa.

O material didatico utilizou situacbes-problema realistas e mal-
estruturadas como disparadores para o aprendizado. A inovagao metodologica
residiu em respeitar estritamente os limites cognitivo-clinicos dos discentes da
primeira série. Ao ancorar os casos clinicos em inglés em conteudos anatémicos

e fisioldgicos que os estudantes ja dominavam em sua lingua materna, evitou-
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se o duplo esfor¢co de aprender simultaneamente novos conceitos biomédicos e
a terminologia em lingua estrangeira. O protagonismo discente foi estimulado em
todas as etapas, desde o levantamento de hipdteses até a busca
autodirecionada.

Estratégia que alinhou tanto o protagonismo discente quanto principios do
ESP foi o levantamento das necessidades linguisticas de maneira bottom-up, ou
seja, pelos proprios discentes. Decidiram, em consonancia com ESP, que o input
linguistico transcendesse a gramatica geral e focasse estritamente no jargado
técnico-médico e nas estruturas de conversagao necessarias para a pratica
clinica real, como a anamnese e a passagem de plantao (handoff).

Além disso, a dindmica, a decisao pelo peer-teaching e o proprio material
propiciou um ambiente seguro para que os alunos usassem a linguagem de
forma funcional, transitando entre o vocabulario técnico académico e a
linguagem acessivel necessaria na comunicagao médico-paciente.

Do ponto de vista metodoldgico, o uso do Design Thinking (DT) como
processo norteador de cocriagdo (Imerséo, Ideacdo, Prototipagem e Testes)
garantiu um produto educacional altamente empatico e responsivo. A insergcéo
ativa de estudantes de séries avancadas (42 série de Medicina e 32 série de
Enfermagem) como stakeholders e, posteriormente, como discentes-
facilitadores nas dinédmicas de peer teaching mostrou-se uma estratégia de valor
pedagogico importante. Essa abordagem mitigou a ansiedade linguistica dos
participantes e promoveu um ambiente de colaboragéo horizontal.

Ademais, o processo de prototipagem iterativa de ciclo curto com
verificagcdo incremental e a realizacdo de expert review por docente-tutor
experiente conferiram ao material didatico o rigor pedagdgico e cientifico

necessarios para a realizagao dos testes.
6.1 Limitagoes e Horizontes Futuros

Embora os testes e as fichas de observagdo participante tenham

comprovado usabilidade, clareza e adequacdo pedagogica do prototipo,
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reconhece-se como limitagao o carater piloto da aplicagéo, restrito a grupos
especificos no periodo estudado.

Para trabalhos futuros, pretende-se validar o material didatico de acordo
com o instrumento de avaliagao criado com um maior numero de estudantes-
participantes; expandir o material didatico para abranger cenarios clinicos de
séries subsequentes do curso de medicina; integrar ferramentas de gamificagao,
conforme apontado na revisdo sistematica da literatura; consolidar um programa
permanente de peer-tutoring em inglés médico na instituigdo, a fim de fortalecer
a internacionalizagdo em casa (internationalization at home) e preparar 0s
futuros médicos e enfermeiros para o cenario de saude global.

Para concluir, este pos-doutorado entrega a comunidade académica da
Ciéncia da Informacdo e da Educagdo Médica uma reflexdo tedrica sobre a
aplicacao do design da informagdo na area da saude e da linguistica, uma
estratégia educacional tangivel, testada e com potencial de transformacgao social

e profissional na formacao médica.
Declaragao de uso de Inteligéncia Artificial:

Este relatério de pods-doutorado foi inteiramente concebido, elaborado,
revisado e validado pela autora-pesquisadora. Para o levantamento bibliografico,
foram utilizadas as ferramentas Research Rabbit, além do levantamento inicial
realizado com o apoio das bibliotecarias da FAMEMA nas bases Medline, Web
of Science e Scopus. As ferramentas de IA Nanobanana2 e Gemini foram
utilizadas para geracdo de imagens, e clareza e organizagado textual,
respectivamente. Destaca-se que, apds o uso das ferramentas, o conteudo foi
revisado, editado e validado pela autora, em conformidade com os principios
éticos recomendados na literatura (Sampaio; Sabbatini; Limongi, 2024;
Universidade Estadual Paulista, 2025). Cumpre ressaltar que a autora assume

total responsabilidade pelo conteudo apresentado neste relatério.
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APENDICE A - INSTRUMENTO DE AVALIAGAO PARA VALIDAGAO DO
MATERIAL DIDATICO - INGLES MEDICO FAMEMA

Principios a serem considerados:

Design da Informagdo (Pettersson, 2012): Foco em clareza, legibilidade, suporte visual e
estruturagdo verbo-visual® do material.

Pilares do PBL (Barrows, 1996): Foco no aprendizado centrado no aluno, no papel do professor
como facilitador, no uso de um problema clinico estimulante e na busca autodirecionada.

ESP / Inglés Médico: Foco na autenticidade da linguagem médica, no jargao técnico apropriado
e no desenvolvimento de habilidades de comunicagao clinica (ex: relagdo médico-paciente,

discussao de casos).
Marque Sim (S), Nao (N) ou Nao Observado (N/O).
Ficha de Observacao Participante (Check-list)

Identificagdo da Aula:

e Data:/ | Unidade/Topico do Material:

e Tempo de Observagao: min | Numero de Alunos:

Bloco 1: Principios de Design da Informagéo (Pettersson, 2012)

ID Critério de Observagao (O Material Didatico) S N N/O Notas de
Campo /
Evidéncias

1.1 Apresenta uma clara distingdo visual entre textos
principais, jargdes meédicos e instru¢cdes de atividades
(Legibilidade e Contraste).

1.2 Utiliza elementos graficos (tabelas de sintomas,
infograficos anatdmicos ou icones) que apoiam
diretamente a compreensao do texto escrito (Relagao
Verbo-Visual).

3 De acordo com Rune Pettersson (2012), no Design da Informagao, comunicagdo ou estruturagéo verbo-
visual é o processo de planejar, criar e organizar mensagens integrando duas linguagens distintas em
uma Unica unidade de sentido: a linguagem verbal (textos escritos ou falados) e a linguagem visual
(imagens, simbolos, esquemas, cores e layout). Também podemos utilizar estruturagdo ou comunicagao
multimodal.
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Possui um layout consistente que permitiu aos alunos
localizar rapidamente as informagdes necessarias para
resolver o caso (Organizagao/Acesso a Informagéao).

Destaca termos médicos cruciais (negrito, cores de
destaque) de forma balanceada, sem sobrecarregar

visualmente o aluno (Enfase e Simplicidade).

Bloco 2: Pilares do PBL (Barrows, 1996)

ID

21

2.2

23

24

2.5

Bloco 3: English for Specific Purposes (ESP) - Inglés Médico

ID

3.1

Critério de Observagdao (A Dindmica com o
Material)

Teve como ponto de partida um problema/caso clinico
mal-estruturado  (ill-structured) que estimulou a
curiosidade dos estudantes (Iniciagao pelo Problema).
Colocou os alunos no centro do processo,
estimulando-os a identificar o que ja sabiam e o que
precisavam pesquisar sobre o caso (Aprendizado
Centrado no Aluno).

Permitiu que o professor atuasse estritamente como
facilitador/tutor, intervindo com perguntas socraticas
em vez de palestrar (Papel do Facilitador).

Exigiu que os alunos trabalhassem de forma
colaborativa em pequenos grupos para analisar o
problema e propor hipoteses diagnésticas (Trabalho
em Equipe).

Demandou que os alunos buscassem de forma
autbnoma novos conhecimentos linguisticos ou
médicos para resolver o0 caso apresentado

(Aprendizado Autodirecionado).

unesp®

N/O Notas
Campo

Evidéncias

Critério de Observagao (A Linguagem e a Pratica S N N/O Notas

Médica)

O material utilizou terminologia médica auténtica e
realista para o nivel de proficiéncia proposto (Precisdo

de Vocabulario Técnico).
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3.2 O material propiciou a pratica de comunicacgao tipica
do ambiente de saude (ex: anamnese, comunicagao
de noticias dificeis, preenchimento de prontuarios em
inglés).

3.3 Os alunos demonstraram usar o vocabulario de forma
funcional para resolver o problema, indo além da mera
memorizagdo mecanica de termos médicos.

3.4 O material contemplou a variagcdo de registro
linguistico necessaria na medicina (ex: jargao técnico

entre pares vs. linguagem acessivel ao paciente).

Observacgoes:
Interagdes Notaveis / Momentos de Ruptura:
(Houve algum momento em que o design do material confundiu os alunos? O caso clinico gerou

o debate esperado?)

Ajustes Imediatos Necessarios no Material:
(O que precisa ser alterado no material didatico para a proxima aula/versdo com base no que foi

observado hoje?)
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APENDICE B - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS NO AMBITO E PERIODO
DO POS-DOUTORADO

As atividades desenvolvidas no periodo do pos-doutorado incluiram:

1) Participagdo em projeto de extenséo;

2) Disciplina ‘tépicos especiais’ ofertada aos pds-graduandos do Programa
de Pés-Graduagao em Ciéncia da Informagao da Unesp/Marilia;

3) Submisséo de artigos cientificos e publicacdo de capitulo de livro (em

documento separado);

Segue o detalhamento das atividades de extensao e disciplina desenvolvidas

durante o periodo e no ambito do pds-doutorado.
1) Participagdo em projeto de extensao:

O projeto de extenséo “Recortes do Instagram: autoimagem e representagao
na digito-virtualidade” proposto pela Professora Maria José Vicentini Jorente
buscou fomentar a reflexao sobre a autoimagem e a subjetividade no contexto
digital, a fim de explorar o impacto das tecnologias na construgao do eu.
Ancorado na psicanalise lacaniana, especialmente no conceito de
espelhamento, o projeto utilizou a fotografia como ferramenta de expresséo
artistica e introspecg¢ao, promoveu debates sobre identidade, subjetividade e
memoria. Além disso, buscou contribuir para o fortalecimento da memoaria
institucional da UNESP e para a valorizacdo da diversidade presente na
universidade.

Nossa participagdo ampliou o escopo interdisciplinar da iniciativa e incentivou o
dialogo sobre as linguagens visuais e sua intersecdo com os estudos linguisticos
e culturais.

As agdes do projeto incluiram a produgéo de um acervo fotografico reflexivo por
parte dos estudantes, e culminou em exposi¢cdes na Biblioteca da Unesp de

Marilia.
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2) Disciplina: Tépicos Especiais: Estratégias de metodologias ativas na
contemporaneidade da Ciéncia da Informagao — Carga Horaria: 60 horas
- 4 créditos
PLANO DE ENSINO

1. Dados da Disciplina

Titulo da disciplina: Estratégias de metodologias ativas na contemporaneidade da
Ciéncia da Informagao Clique ou toque aqui para inserir o texto.
Topicos Especiais Sim [ Nao

Docente(s) Responsavel(is): Maria José Vicentini Jorente e Natalia Nakano

Linha de Pesquisa: Informacgéao e Tecnologia

Nivel: [0 Mestrado [ Doutorado Mestrado/Doutorado

Numero de créditos / Carga horaria Total: 4 créditos — 60 horas

Ndmero Minimo de Alunos: 4

Numero Maximo de Alunos: 12

Aceita Alunos Especiais? [ Sim - Quantos: Clique aqui para digitar texto.

Nao

2. Ementa

A abordagem das metodologias ativas exige um deslocamento conceitual
fundamental: afastar o foco pedagogico e recentrar a analise nos processos

informacionais.
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Metodologias ativas na contemporaneidade da Ciéncia da Informagéo sao
compreendidas como estratégias para solugdes de problemas concretos do fazer

bibliotecario.

3. Objetivos da Disciplina

Analisar criticamente as contribuicdes das estratégias de metodologias ativas no
contexto da Ciéncia da Informagao contemporanea; compreender o papel das
tecnologias digitais e da inteligéncia artificial como apoio aos processos cognitivos e

educacionais.

4. Conteudo Programatico

1. Introducado as metodologias ativas e seu papel no paradigma contemporaneo
da Ciéncia da Informacao; Estratégias de Metodologias Ativas: Aprendizagem
Baseada em Problemas, Aprendizagem Baseada em Projetos, Fishbowl, Sala
de Aula Invertida, Gamificagao; o papel do Design da Informacgao e da
Curadoria Digital no panorama das metodologias ativas.

Apresentagdes das metodologias elencadas

Apresentagdes das metodologias elencadas

Apresentagoes das metodologias elencadas

Sl
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